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Abstract  
Objective: To discuss the therapeutical effect of Gynura formosana (GF) alcohol extract on Nonalcoholic fatty liver disease 
induced by high-fat diet. Methods: The rat model was established by high fat diet,then rats were randomized into five groups, a 
normal control group, GF (low, middle and high dose) groups and a model control group.After four weeks with the treatment of GF 
alcohol extract ,the pathologic histology changes of liver tissue were observed. The levers of serum TG, TC, AST and ALT were 
detected. Results: Compared with the normal group, the content of serum TG, TC, AST and ALT in the model group is higher than in 
the normal group obviously (P<0.05). The liver weight and visceral fat pad in the GF treatment group is significantly lower than the 
model group (P<0.05) .In addition, GF can reduce the degree of liver steatosis and the levers of serum TG, TC, ALT and AST. 
Conclusion: GF has the rapeutical effect on Nonalcoholic fatty liver disease and could obviously improve blood lipid and hepatic 
steatosis of nonalcoholic fatty liver rats.  
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【摘要】目的  探讨白凤菜醇提物对高脂饲料诱导的非酒精性脂肪肝（NAFLD）模型大鼠的治疗效果。方法  采用高脂饲
料建立大鼠 NAFLD 模型，随机分为正常对照组、白凤菜低剂量组、白凤菜中剂量组、白凤菜高剂量组和模型对照组。白凤
菜醇提物治疗 4 周后取肝组织用于病理组织学观察，取血清检测甘油三酯（TG）、胆固醇（TC）、天冬氨酸转移酶（AST）、
丙氨酸转移酶（ALT）等相关生化指标。结果  模型组大鼠血清 TG、TC、ALT 及 AST 含量显著高于对照组（P＜0.05）；
白凤菜组肝湿重、内脏脂肪垫显著低于对照组（P＜0.05），肝细胞脂肪变性程度较模型组明显减轻。此外，白凤菜能明显
















1.1.1 实验动物  健康 SPF 级雄性 Spague-Dawlay（SD）大鼠 62 只，体重 210±10g，由上海市西普尔-必
凯实验动物有限公司提供（合格证号：2007000531494，许可证号：SCXK（沪）2007-0005）。 
1.1.2 实验药品与试剂  白凤菜：采自福建省漳州市区，经福建中医药大学药学院中药鉴定教研室鉴定为菊










1.2.1 动物分组及模型建立  选择 SPF 级 SD 雄性大鼠 62 只，适应性喂养 1 周后，按体重随机分成 2 组。
正常对照组（16 只）给予基础饲料饲养，高脂组（56 只）以高脂饲料喂养，动物自由进食、饮水，明暗交




组和白凤菜高剂量组，每组 10 只。从第 7 周开始，各组大鼠，除空白对照组和模型组灌服生理盐水外，其
余各组给予不同剂量的白凤菜醇提物（低剂量 4.375g/kg；中剂量 8.75g/kg；高剂量 17.5g/kg）。于 10 周末
隔夜禁食 12h，次日经戊巴比妥钠 40mg/kg 腹腔内麻醉后，腹主动脉法取血，于 3000r/min，离心 l5min，
分离血清，-80℃冰箱保存待检。 






1.3 统计学处理  所有数据均使用 SPSS18.0 软件包进行分析，结果用均数士标准差（ x s ）表示，多组
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表 2  白凤菜对 NAFLD 大鼠血清 TG、TC 的影响 （ x s ，n=10） 
组别 剂量（g/kg） TG（mmol/L） TC（mmol/L） 
对照组  0.54±0.08 1.79±0.11 
模型组  0.85±0.15# 2.11±0.22# 
白凤菜低剂量组 4.375 0.67±0.22* 2.40±0.08 
白凤菜中剂量组 4.375 0.51±0.13* 1.84±0.21* 
白凤菜高剂量组 17.5 0.54±0.10* 2.12±0.25 
注：与对照组比较，#P＜0.05；与模型组比较，*P＜0.05 
表 3  白凤菜对 NAFLD 大鼠血清 ALT、AST 的影响 （ x s ，n=10） 
组别 剂量（g/kg） ALT（U/L） AST（U/L）
对照组  30.69±4.33 62.00±13.15# 
模型组  62.00±13.15# 268.55±44.71# 
白凤菜低剂量组 4.375 31.11±8.07* 225.00±35.77* 
白凤菜中剂量组 8.75 27.43±13.93* 210.88±42.86* 
白凤菜高剂量组 17.5 37.00±7.23* 190.83±18.06* 
注：与对照组比较，#P＜0.05；与模型组比较，*P＜0.05 
表 4  白凤菜对 NAFLD 大鼠 HDL-C、LDL-C 含量的影响 （ x s ，n=10） 
组别 剂量（g/kg） HDL-C（mmol/L） LDL-C（mmol/L）
对照组  0.79±0.09 0.95±0.13 
模型组  0.52±0.06# 1.78±0.14# 
白凤菜低剂量组 4.375 0.49±0.05 1.83±0.10 
白凤菜中剂量组 8.75 0.46±0.07 1.27±0.27* 














验采用高脂饮食 10 周成功建立了 SD 大鼠脂肪肝动物模型，肝组织病理学结果显示肝组织出现严重的脂肪
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